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Priloha k informovanému souhlasu
s planovanym vykonem

Parcialni amputace penisu
(Casteéné odstranéni penisu)

Ugel, povaha, predpokladany prospéch

V ramci snahy o Vasi dokonalou informovanost o Vasem zdravotnim stavu nabizime doplfujici
pisemny material, ve kterém se snazime podat co nejvice informaci o planovaném |éCebném
postupu. Zakladni informace Vam byla podana oSetfujicim lékafem at jiz v ambulantnim traktu &i na
lGzkovém oddéleni kliniky. Jsme si vS8ak védomi toho, Ze se jedna o spoustu novych a svym
obsahem velmi zavaznych sdéleni, které jisté pfi prvnim ustnim sdéleni vSechny nemuzete v plném
rozsahu vstfebat a adekvatné zhodnotit.

Vazeny paciente,
Na zakladé zhodnoceni Vaseho aktualniho zdravotniho stavu, provedenych vySetfeni, Vam bylo
Iékafem indikovano operacéni feSeni nadorového postizeni penisu.

Jaky je duvod (indikace) k vykonu:

Vykon provadi pfi zjiSténi nadorového onemocnéni konce penisu (nador zasahuje vétsinu zaludu, i
prorusta do téla penisu) s cilem radikalniho odstranéni nadoru - tzn. odstrariujeme &ast penisu
s nadorem az do zdravé tkané (penis je zkracen). Rozsah vykonu je dan lokalizaci a rozsahem
nadoru.

Alternativa navrhovanych zdravotnich sluzeb, moznost zvolit si jednu z alternativ

Chirurgicka operace nadorl penisu predstavuje zakladni |é€ebnou metodu. Dle rozsahu postizeni
muze byt alternativou operace |é¢ba na radioonkologickém oddéleni — kryodestrukce (odstranéni
drobnéjSich nadorl max. do 4 cm zdrojem chladu), laser ablace (odstranéni mensich nadorl
laserem), Tele + Brachyterapie (ozareni nadord vysokofrekvenénim zafenim). Pfi malém rozsahu
nadoru, ktery neni invazivni je mozné jej pouze excidovat (vyfiznout).

Jaka je priprava pred vykonem:

Pfed operaci si musite zajistit cestou Vaseho praktického I€kare €i internisty predoperaéni vysetreni
a anesteziologické vysetfeni se zhodnocenim Vaseho celkového zdravotniho stavu pfed operaci.

V pfipadé, ze uzivate antikoagulancia (napf. Warfarin) ¢i antiagregancia (napf. Anopyrin, Godasal,
Plavix, Aspirin apod.), je nutné tyto Iéky minimalné 7-10 dnl pfed vykonem vysadit, pokud nebude
lékafem staveno jinak. V pfipadé antikoagulanci vysadit a nahradit injekéni formou IéCby (Fraxparien,
Clexan &i Zibor). Od pulnoci pfed planovanym vykonem nesmite jist, pist a koufit, ohledné dalsi
nutné pfipravy (oholeni, vyprazdnovani stfeva apod.) budete poucen zdravotnickym personalem.
DalSi pfiprava — probiha jiz za hospitalizace — jedna se o oholeni operacniho pole, zabandazovani
dolnich koncetin z dlvodu prevence Zzilni trombdzy, vyprazdnéni tlustého stfeva, podavani antibiotik.
Vecer pfed operaci Vam budou podany léky na fedéni krve, od pulnoci prosim nejezte, nepijte,
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nekurte.

Jaky je postup vykonu:

Operace se provadi v celkové anestézii v poloze na zadech. Vykon spociva v radikalnim odstranéni
nadoru penisu (odstranéni Zaludu a ¢asti téla penisu) aZz do zdravé tkané (2cm nad nadorem), coz je
potvrzeno histologickym rozborem odstranéného preparatu. MocCova trubice se vysSije na konec
amputované Casti penisu a vytvofi se nové zevni Usti mocové trubice. Podminkou provedeni této
operace je dostatec¢né dlouhy pahyl pfirozeni k normalnimu moceni. V pribéhu operace zavadime
permanentni cévku do mocového méchyre.

Péce po vykonu:

Po vykonu budete na JIP (jednotka intenzivni péce). Odeznivani celkové anestezie muze byt spojeno
s nevolnosti a zvracenim. Pooperacni bolesti obvykle trvaji 2-5 dni. Pokud bude pooperaéni prubéh
na JIP bez komplikaci, budete nasledné prelozeni na standardni oddéleni.

Nasledky a mozna rizika zdravotnich sluzeb

| pfes vesSkerou maximalni snahu o nekomplikovany priibéh mohou nékteré komplikace nastat. Muze
vzniknou hematom (modfina) v okoli opera¢ni rany, ktery se vétSinou spontanné vstfeba cca za 2-3
tydny. Po operaci muze dojit vzacné ke krvaceni, vétSinou je malé a nevyznamné a nevyzaduje
feSeni ani krevni transfuze, ale vyznamnéjsi krvaceni si muze vynutit dalSi operaci s cilem oSetfeni
zdroje krvaceni. Témér po kazdé operaci se mlize objevit teplota zpusobena reakci organismu na
operaci, ktera by meéla do 48hod od operace odeznit. DalSi komplikaci mize byt zdZenina zevniho
usti moCové trubice, poranéni mocové trubice, rozestup i nekréza (odumfeni) okraju operacni rany,
poruchy erekce, recidiva nadorového procesu, infekce rany. Kazdy operacni vykon je vzdy velka
zatéz pro organismus. Prestoze vesSkera vysetfeni prokazala, Ze operace je pro vas bezpecna, mize
nastat néktera z obecnych komplikaci, které nemaji souvislost s typem vasi operace, jako napfiklad:
alergicka reakce, trombdza hlubokych zil dolnich koncetin, plicni & srde¢ni komplikace. Kazda
operace Ci pooperacni prubéh mize ve vyjimeénych pfipadech mit zavazné komplikace vedouci
k trvalé invalidité ¢i smrti pacienta. VSem zavaznym komplikacim se snazime pfedchazet a v pfipadé
jejich vyskytu je ihned co nejucinnégji fesit.

Mozna omezeni v obvyklém zplsobu Zivota a v pracovni schopnosti po poskytnuti
prislusnych zdravotnich sluzeb

Po operaci je nutno dodrzovat: klidovy rezim, laénéni, stejné tak i plna mobilizace je mozna az po
odeznéni uc€inku anestézie (pokud nebude feceno jinak). V pfipadé bolesti Vam budou podavany
Iéky na tlumeni bolesti. Pooperatné budete do plné mobilizace dostavat léky na fedéni krve
k zabranéni zilni trombdzy. Po operaci se mocCovy katétr se vétSinou ponechavd do 3. - 5.
pooperacniho dne.
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